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rESuMEN la publicidad utiliza imágenes corporales fuertemente estereotipadas para 
promocionar cánones físicos y conductas alimentarias no saludables asociadas a produc-
tos de alimentación dirigidos sobre todo a jóvenes. el objetivo de este estudio, realizado 
en Barcelona (españa) durante el mes de mayo de 2013, es testear la percepción de 
25 valores en siete spots televisivos de alimentación (con y sin estrategias de imagen 
corporal) en 139 jóvenes con y sin trastornos de la conducta alimentaria (tcA). los 
resultados muestran que solo el grupo de jóvenes con tcA considera que los spots con 
una estrategia comercial basada en la imagen corporal influyen muy negativamente en 
valores como salud, bienestar, familia y esfuerzo. en cambio, se ha observado una gran 
coincidencia entre los dos grupos cuando se evalúa el resto de los spots. estos resultados 
señalan que los jóvenes universitarios españoles de hoy han aceptado como normal 
un canon de belleza basado en el orden social y económico, mientras que los jóvenes 
en tratamiento por desórdenes alimenticios sí han aprendido a decodificar este tipo de 
mensajes.
PAlABrAS clAVES trastornos de la conducta Alimentaria; Publicidad de Alimentos; 
Valores de referencia; Medios de comunicación; españa.
ABStrAct Advertising uses stereotyped body images to promote physical ideals and 
unhealthy eating habits related to food products which are targeted especially at young 
people. the purpose of this study, carried out in Barcelona (Spain) in May 2013, was 
to test the perception of 139 young people of university age – with and without eating 
disorders – regarding 25 values in seven food commercials that did and did not use body 
image strategies. results show that only the group of young people with eating disorders 
considered commercials using body image strategies to have a very negative influence 
on values such as health, well-being, family and effort. in contrast, the assessment of 
the two groups regarding the rest of the commercials greatly coincided. these results 
show that today’s university youth have accepted as normal a beauty canon based on 
the prevailing social and economic order, while young people in treatment for eating 
disorders have learned to denaturalize such messages. 
KEY WorDS eating Disorders; Food Publicity; reference Values; communications 
Media; Spain.

































Salud colectiva | licencia creative commons reconocimiento — No comercial 4.0 internacional | By - Nc 
INtroDuccIÓN
Algunas de las enfermedades más graves que 
acechan a las sociedades avanzadas son conse-
cuencia de los trastornos en la conducta alimen-
taria (TCA), enfermedad mental que se manifiesta 
con comportamientos alimentarios no saludables. 
Aunque se trata de una enfermedad con impor-
tantes connotaciones psicológicas y abordada 
desde la psicología e incluso la psiquiatría, hay 
un gran consenso sobre la influencia que tienen 
en este tipo de alteraciones de la conducta fac-
tores externos, sociales y culturales (1); se trata de 
trastornos desarrollados en el seno de sociedades 
avanzadas, modernas y con las mejores condi-
ciones de vida (2).
la mayoría de los expertos consideran que 
los trastornos de alimentación parecen estar po-
tenciados por la presión de valores androcén-
tricos sobre las mujeres en la sociedad del culto 
al cuerpo (3). con relación a los adolescentes, los 
datos de las investigaciones señalan que las causas 
de la anorexia y de la bulimia son múltiples. Así, 
los agentes genéticos son más importantes en la 
bulimia que en la anorexia; si bien, es innegable la 
influencia en su desarrollo de factores sociocultu-
rales como los hábitos de alimentación, la presión 
social ante el fenómeno de la belleza, los valores 
asociados a la estética de la delgadez y los mo-
delos de los medios de comunicación (4). 
el imaginario social colectivo está repleto de 
imágenes mediáticas propuestas por la publi-
cidad en la que los cuerpos son presentados 
como perfectos, bellos, esbeltos y presumi-
blemente reales. (5 p.248)
Vivimos inmersos en una sociedad totalmente 
mediatizada, en la que los flujos comunicativos 
son múltiples, constantes y estructurales; en la que 
se ha impuesto una cultura de la imagen deter-
minada por modelos y cánones físicos que sirven 
al sistema de mercado a través de miles de pro-
ductos asociados a la apariencia de las personas. 
todo este marco social, determinado por la pro-
ductividad, el pragmatismo y la competitividad, 
parece influir con mucha fuerza en los TCA. 
Este estudio trata la influencia de la publi-
cidad en los trastornos de la conducta alimenticia 
y aboga por la necesidad de reforzar la vertiente de 
los valores en un ámbito de educación mediática.
trastornos alimentarios y publicidad
la alteración de la conducta alimentaria se 
debe principalmente a una alteración en la per-
cepción de la forma y el peso corporales llamada 
“dismorfofobia” (6). Aunque en cualquier trastorno 
mental psiquiátrico siempre hay una predisposición 
genética, según el modelo biopsicosocial de lucas 
(7), consideramos que esta enfermedad no puede ni 
debe entenderse fuera del contexto social (8). 
Según ida y Silva (9), la relación que el indi-
viduo mantiene con su cuerpo ha evolucionado, 
acompañando importantes cambios en los há-
bitos de alimentación, en la configuración de los 
grupos sociales y en los vínculos interpersonales, 
dando lugar a un aumento de diagnósticos de la 
enfermedad. Por una parte, numerosos estudios 
constatan la insatisfacción general de las personas 
con su imagen corporal o autoimagen personal. 
y por otra, esta insatisfacción parece manifestarse 
en forma de trastornos alimentarios en personas 
cada vez más jóvenes. efectivamente, diferentes 
estudios indican que alrededor de un 40-50% de 
los niños de entre 6 y 12 años se sienten insatis-
fechos con su aspecto físico (10-14). y estudios 
recientes como los de Bird et al. (15) asocian la 
baja valoración de la imagen corporal en niños y 
adolescentes a importantes problemas de salud 
física (reducción de la actividad física y patrones 
de conducta no saludables) y psicológica (de-
presión, ansiedad, problemas en las relaciones in-
terpersonales). los estudios constatan la existencia 
de ideales diferentes en función del género: las 
chicas tienden a desear un cuerpo más delgado, 
mientras que los chicos desean un físico más mus-
culado con un mínimo de grasa corporal. Son 
principalmente las mujeres quienes reportan un 
mayor grado de insatisfacción con su cuerpo (16), 
aunque ambos géneros rechazan y estigmatizan la 
obesidad en busca de cuerpos con un mínimo de 
grasa corporal, lo que claude Fischer ha llamado 
lipofobia de la sociedad actual (17).
estos cánones lipofóbicos de la belleza están 
asociados con el éxito y la aceptación social, por 
lo que los medios de comunicación, principal-
mente basados en la imagen, fomentan esa clase 
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de estereotipos corporales de género para publi-
citar la imagen corporal canónica de niños, ado-
lescentes y jóvenes (18-21). la explotación de esta 
imagen responde a una estrategia comercial de 
sectores muy diferentes: el agroalimentario (con 
productos dietéticos, dietas, etc.), el de la moda 
(tallas, ropas, etc.), el de la salud (tratamientos, ci-
rugías, implantes, medicación, etc.) e incluso el 
del deporte (fitness, gim, spas, etc.). el canon de 
belleza actual es, por tanto, una creación social, 
como resultado de una multitud de intereses co-
merciales (22). esos intereses dirigen las prefe-
rencias y el gusto de la sociedad a través de una 
violencia simbólica que, en la actual sociedad me-
diatizada, puede llegar a tornarse angustiosa. 
el actual canon de belleza es inalcanzable para 
la inmensa mayoría de la población. este canon está 
basado en una mujer extremadamente delgada, 
blanca caucásica (incluso pálida o enfermiza), de 
clase media-alta (23), muy joven (adolescente o 
“lolita”) (24) y, no pocas veces, en actitud de trance 
o sometimiento sexual al hombre y con frecuentes 
alusiones a fantasías de tipo andrógino, zoófilo, 
sádico…, así como simbolizando violaciones u 
orgías (25,26). Se constata, también, que las mu-
jeres más expuestas a revistas y televisión muestran 
más insatisfacción con su cuerpo (27). 
y este canon se está extendiendo a la niñez: 
la sociedad difunde a través de los medios y la 
publicidad el canon de un niño delgado y muy 
activo, lo cual choca frontalmente con la constante 
promoción mediática de productos hipercalóricos 
que responde a otros intereses comerciales, con 
consecuencias graves sobre la salud (28,29). la 
niñez es una etapa de crecimiento fundamental, 
por lo que es natural que el cuerpo tenga formas 
redondeadas justo antes de adoptar una consti-
tución adulta al final de la adolescencia. 
en particular, numerosos estudiosos han evi-
denciado los importantes trastornos alimentarios 
asociados a la publicidad en general (30,31). 
Desde la década de1990 existen investigaciones 
(32,33) que señalan a los medios de comuni-
cación y a la publicidad como factores externos 
desencadenantes de los trastornos en la imagen 
corporal. y durante las dos últimas décadas, se han 
multiplicado los estudios sobre la influencia de 
los contenidos publicitarios y de entretenimiento 
infantiles en la autoimagen corporal de los niños 
(34-37). Esta influencia va en aumento, pues en 
la actualidad los niños construyen cada vez más 
sus identidades dentro de una cultura mediática 
de consumo, por lo que se convierten en consu-
midores de todo tipo de productos desde edades 
muy tempranas (38). Se trata de productos que 
complementan la apariencia física, y que no pocas 
veces persiguen modificarla, para lo que utilizan 
estrategias que juegan con la insatisfacción y la as-
piración de una apariencia ideal. la exposición a 
imágenes mediáticas y publicitarias de individuos 
idealmente delgados está comúnmente asociada 
a la preocupación por la imagen corporal. los 
estereotipos visuales son una fuente importante 
de ideas simplificadas que pueden reforzar los 
prejuicios y convicciones tanto sobre otros como 
sobre el propio cuerpo. en particular, los medios 
promulgan el mensaje de que es bueno estar 
delgado; y el hecho de serlo se asocia con rasgos 
positivos como la popularidad, el aprecio, la acti-
vidad física, la inteligencia, etc., (39-41). 
trastornos alimentarios y educación en 
valores
en el preámbulo de la constitución pro-
mulgada por la Organización Mundial de la 
Salud (OMS) en 1946, se define la salud como 
“un estado de completo bienestar físico mental y 
social, y no solamente la ausencia de afecciones 
o enfermedades” (42). tradicionalmente, la fa-
milia y la escuela se han encargado de educar a 
las personas como ciudadanos íntegros y según 
una moral establecida y universal. en los centros 
educativos en general, se intenta educar a los 
niños según el respeto a valores como la dignidad, 
la responsabilidad o la solidaridad (43), y se les 
enseña a enfrentarse a las diferentes situaciones de 
la vida mediante valores específicos. De hecho, al 
menos desde la institución escolar, se realiza un 
gran trabajo en el fomento de este concepto global 
y positivo de salud en forma de valores como el 
aprecio por la higiene, la variedad y riqueza de 
los alimentos o el respeto y cuidado general del 
cuerpo (44). recientes investigaciones han loca-
lizado pequeños problemas conectados con la 
imagen corporal durante la infancia, y plantean 
medidas educativas concretas, como la formación 
en valores en el seno de la familia y en ámbitos 
como la guardería (45). esta línea de trabajo, 
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que vincula valores sociales y educativos con un 
concepto amplio de salud, se inicia con la lista 
de valores sugerida por Kahle, Beatty y homer 
(46): sentido de pertenencia, diversión y disfrute 
en la vida, relaciones afectuosas, autosatisfacción, 
respeto, emoción, sentido del cumplimiento, se-
guridad y respecto a uno mismo. en este sentido, 
grunert (47) parte de las necesidades básicas y 
motivaciones de Maslow (48) e intenta estudiar 
los valores relacionados con los trastornos ali-
mentarios en la cultura alemana. el autor utiliza 
en sus investigaciones el Dutch Eating Behaviour 
Questionnaire (cuestionario holandés sobre 
la conducta alimentaria) (49), una herramienta 
basada en valores que sirve para estudiar la con-
ducta alimentaria y los desórdenes alimentarios, 
adaptada a la sociedad alemana (Fragebogen 
Ernährungsverhalten FEV). grunert (50) proponía 
un estudio empírico para poder verificar la hipó-
tesis que relacionaba conducta alimentaria, valores 
y personalidad, es decir, planteaba que los valores 
reflejan déficits personales y se correlacionan con 
conductas alimentarias desordenadas compensa-
torias. la falta de “seguridad”, por ejemplo, está 
asociada con estrategias alimentarias que tienden 
a autoafirmar al individuo, lo que apoya la tesis 
de que los valores pueden ser un buen indicador 
de la influencia publicitaria en este sentido. Por 
lo tanto, se formula la hipótesis general en estos 
términos: 
h1. la percepción de los valores sociales, edu- 
cativos y humanos en los spots televisivos de 
alimentación por parte de sujetos con tcA es 
diferente a la percepción de sujetos sin tcA. 
la organización consumers international (ci) 
desarrolló una investigación con consumidores de 
todo el mundo (51) analizando diversos aspectos 
relacionados con los valores de la publicidad 
de cereales. el estudio considera irresponsable 
la utilización de dibujos animados y personajes 
fuertemente estereotipados para la promoción de 
productos alimentarios que no fomenten hábitos 
de alimentación saludables. este estudio vincula 
la publicidad con valores como la aventura, el 
juego, la fuerza, el afecto, la familia, la salud, la 
felicidad, la energía, la inteligencia, la concen-
tración o el deporte. Aunque incipiente, esta línea 
parece dividirse entre la investigación aplicada a 
la identificación y prevención de conductas no sa-
ludables mediante el análisis de valores personales 
y la investigación sobre la presencia de valores en 
los medios y la publicidad. 
los medios en general y la publicidad en 
particular son una suerte de espejo de la sociedad 
(52-54), pues absorben la realidad al tiempo 
que contribuyen a construirla (55-57). en cierto 
sentido, dependen de un orden social, económico 
o cultural, afectado por una importante crisis de 
valores, representado y estimulado en los medios 
y sintetizado en la publicidad (58,59). en general, 
los trastornos alimentarios son una enfermedad 
social o socializada (60) que la sociedad en ge-
neral tiende a silenciar u obviar (61). esto puede 
explicar que los jóvenes no sean capaces de de-
tectar las causas sociales de este problema. Pero 
a ese silencio social debemos asociar, también, la 
normalización mediática del canon delgado y un 
deficiente entrenamiento para la decodificación 
mediática. esta certeza está dirigiendo la investi-
gación actual hacia un abordaje educacional in-
tegral del problema, con el objetivo de que los 
jóvenes con tcA sean capaces de discernir esta 
distorsión mediática y social. este abordaje debe 
contemplar los valores éticos y morales univer-
sales (recogidos en documentos socialmente con-
sensuados: declaración de los derechos humanos, 
constituciones nacionales y federales, etc.) y 
compatibilizarlos con una educación mediática 
que permita comprender en su totalidad la signi-
ficación de los mensajes mediáticos. Lo que nos 
lleva a formular dos subhipótesis basadas en el 
tipo de publicidad, los valores que la definen y 
la evaluación del contenido del spot (favorable o 
desfavorable) respecto a estos valores:
H1.1. La identificación de presencia de valores   
en un anuncio difiere en función de su conte-
nido (grado de asociación entre delgadez y 
bienestar, salud o éxito) entre los jóvenes con 
tcA y los jóvenes sin tcA. 
h.1.2. la evaluación de un anuncio como fa-  
vorable, o contrario, a cada uno de los valores 
identificados en ese mismo anuncio difiere en 
función de su contenido y en función de que los 
jóvenes que los evalúan padezcan, o no, tcA.
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MEtoDoloGíA Y BASES coNcEPtuAlES
Procedimiento
Se aplicó un diseño quasi-experimental du-
rante el mes de junio de 2013 en el que se pasaron 
siete spots de alimentación a dos grupos de su-
jetos con y sin tcA de Barcelona. inmediatamente 
después de cada spot, los sujetos respondieron a 
un cuestionario sobre la recepción de 25 valores. 
hemos bautizado este cuestionario como Protocolo 
de evaluación de Valores o “Protocolo eva”. 
El Protocolo Eva define, en primer lugar, un 
inventario de 25 valores: amistad, bienestar, co-
operación, cultura, deberes, democracia, derechos, 
dignidad, educación, esfuerzo, familia, justicia/
equidad, igualdad, independencia, intimidad, jus-
ticia, libertad, moral/honor, orden, paz, pluralismo, 
salud, responsabilidad, progreso, y respeto. 
El concepto de valor ha sido definido de 
forma muy diversa en los últimos años y por parte 
de diferentes autores. Rokeach lo define como la 
“creencia duradera donde un modo de conducta o 
un estado último de existencia es personal y social-
mente preferible a un opuesto modo de conducta 
o estado final de existencia” (62 p.5); mientras que 
Schwartz los define como los “objetivos transitua-
cionales deseables, que varían en importancia y 
que sirven como principio de guía en las vidas de 
las personas” (63 p.2).
con el objeto de adaptar el concepto de 
“valor” a los productos comunicativos, lo defini-
remos del siguiente modo:
...aquellos elementos de sus contenidos y 
aquellos rasgos de sus características formales 
que configuran el conjunto de cualidades que 
otorgan importancia, validez o mérito a una 
producción comunicativa, haciéndola ser 
apreciada por su adaptación a las necesidades 
del hombre y la sociedad. (64 p.168).
cada valor se desarrolla en tres dimensiones (64 
p.172):
Dimensión educativa1. : contenido dirigido a per-
feccionar las facultades intelectuales, morales y 
físicas del ser humano.
Dimensión humana2. : contenido dirigido a la 
defensa de la dignidad, la satisfacción de las 
necesidades y el desarrollo físico y mental del 
ser humano.
Dimensión social3. : contenido dirigido a apoyar 
la inserción, la defensa de los derechos y la di-
fusión de los deberes del ser humano en las or-
ganizaciones sociales. 
como se ve, existe la dimensión educativa de 
cada valor, y también el valor educación como tal. 
el valor educación se centra en aquellos aspectos 
del mensaje publicitario que atañen al sistema 
educativo, por lo que definimos el valor como la 
representación, argumentación o presencia de in-
formación favorable o que estimula la acción y el 
efecto de desarrollar la capacidad física, intelectual 
y moral del ser humano por medio de la enseñanza. 
Por su parte, la dimensión educativa de cada valor 
se centra en los aspectos basados en las facultades 
intelectuales, morales y físicas del ser humano, in-
dependientemente de los centros de formación o 
de un sistema reglado de educación.
hay otros valores del inventario cuyos campos 
semánticos podrían solaparse, como es el caso de 
salud y el bienestar. tal y como se argumentó 
anteriormente (65), se acotan las definiciones de 
cada valor respecto del resto. Así, según el glo-
sario creado, la salud es la representación, argu-
mentación o presencia de información favorable o 
que estimula el buen estado físico o moral propio 
así como el de cualquier ser vivo o colectividad; 
y el bienestar se define como la representación, 
argumentación o presencia de información favo-
rable o que estimula la creación de condiciones 
materiales y sociales capaces de proporcionar las 
cosas necesarias para vivir bien y una existencia 
agradable en sociedad. Es decir, la salud se refiere 
a un estado físico y moral del ser humano o con-
junto de seres humanos, mientras que el bienestar 
se refiere a las condiciones materiales y sociales 
que le/les permiten vivir bien en sociedad.
este inventario ha sido testeado en el ámbito 
iberoamericano (65) y parte de una formalización 
positiva del concepto de valor basada en el aná-
lisis de tres documentos políticos de vocación 
universal y distinto origen cultural: la Declaración 
Universal de Derechos humanos de Naciones 
Unidas, la constitución Federal de Brasil y la 
constitución española. 
Para evaluar la presencia de cada valor en un 
anuncio, primero el sujeto debe responder, valor 
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a valor, si percibe su presencia en el mensaje, o 
no, y a continuación asignarle una valoración que 
indique la intensidad con la que lo percibe sobre 
una escala de 7 grados, basada en el diferencial 
de Osgood (65). en esta escala, el sujeto decide si 
el contenido del spot es favorable o desfavorable 
al valor que se está analizando. esta respuesta se 
codificará, luego, como: -3, -2, -1, 0, 1, 2, 3. El 
conjunto global de respuestas de todos los sujetos 
que responden al test es analizado mediante un 
algoritmo que arroja un número racional, también 
dentro de un rango entre -3 y 3. este dato expresa 
el peso relativo de cada uno de los valores en el 
spot. la suma ponderada de esos pesos relativos 
permite, finalmente, medir la carga global de va-
lores en cada spot. el algoritmo se calcula del si-
guiente modo:
Medida de la presencia relativa de cada valor1. : 
el índice que obtenemos con este procedimiento 
es la “intensidad de valor” y nos permite estimar 
la importancia relativa de cada valor y, también, 
comparar el tipo de recepción de los valores de un 
mismo spot por distintos grupos de sujetos. Para 
calcularlo, del conjunto de datos de intensidad 
asignados a un valor (ente -3 a +3) por todos 
los sujetos que evalúan un spot obtendremos la 
moda; y la moda de cada valor será ponderada 
por su confiabilidad. Definimos la confiabilidad 
como el grado de coincidencia de todos los su-
jetos en la elección de la intensidad de un valor 
concreto. Se calcula dividiendo el número de 
respuestas iguales entre el número total de res-
puestas obtenidas (sujetos). La máxima confiabi-
lidad supondría que todos los sujetos hubieran 
respondido de la misma forma, otorgando la 
misma intensidad al valor, en cuyo caso la con-
fiabilidad de la moda sería la máxima posible, es 
decir 1. Si no hay coincidencia alguna, la confia-
bilidad sería 0; por ejemplo, una confiabilidad 
de 0,5 indicaría una coincidencia de la mitad de 
los sujetos en la elección de esa moda. Así, la 
intensidad (de -3 a +3) obtenida por cada valor 
es multiplicada por el valor de la confiabilidad, 
de esta forma, la intensidad de cada valor queda 
ponderada por la mayor o menor coincidencia 
entre los sujetos en las respuestas. Así: [inten-
sidad de valor = moda × confiabilidad]
Medida de la presencia global de valores2. : este 
segundo procedimiento de análisis genera un 
índice ponderado que nos informa de la pre-
sencia acumulada de valores en el spot. Para su 
cálculo basta sumar todas las “intensidades de 
valor” y dividir el resultado entre el total de va-
lores del inventario, es decir: 25. este dato, que 
hemos denominado “carga global de valores” 
nos permite comparar entre sí distintos spots, 
en función de la carga global de valores que es 
capaz de transmitir cada uno de ellos. lo for-
mulamos como carga global: Σ (intensidades de 
valor) ⁄ nº de intensidades de valor.
Para contrastar los resultados obtenidos me-
diante este protocolo desde una perspectiva esta-
dística convencional, hemos aplicado la prueba t 
de Student mediante el paquete estadístico SPSS.
los resultados se presentarán utilizando el al-
goritmo creado ad hoc para el análisis de valores 
(Protocolo eVA) junto con la prueba t de Student. 
Se debe tener en cuenta, por una parte, que el 
Protocolo eVA hace un cálculo exacto e indepen-
diente de cada valor cuyos datos permiten calcular 
la moda, es decir, la respuesta coincidente que 
haya sido seleccionada mayoritariamente por los 
sujetos, por lo que solo se aplicará la t de Student a 
los valores con moda. Por otra parte, la t de Student 
busca diferencias significativas en las varianzas de 
cada valor evaluado por un grupo de sujetos o por 
otro, por lo que servirá, sobre todo, para deter-
minar qué valores son evaluados de forma signifi-
cativamente diferente en determinados spots.
en suma, los resultados deben mostrar: a) el 
grado de coincidencia en la elección de valores 
en cada spot; b) la intensidad con la que cada 
valor es percibido, particularmente el sentido de 
la valoración positiva o negativa (favorable o des-
favorable) del contenido del spot respecto a cada 
valor. también se hará referencia a la carga global 
de valor, en tanto que este dato nos indica el 
grado de capacidad (positiva o negativa) del spot 
para transmitir valores.
Materiales
Para este estudio se utilizaron siete spots que 
estaban siendo emitidos en la televisión española 
y/o latinoamericana al momento de hacer el es-
tudio (junio de 2013). el primer spot es de entre-
namiento de los sujetos. Se trata de un spot sobre 
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la maratón solidaria que anualmente organiza el 
canal público catalán (tV3), y que se basa en la 
transmisión de valores positivos: la solidaridad, la 
tolerancia y la amistad. los siguientes 6 spots son 
de alimentación y han sido utilizados y categori-
zados por casalé y Añaños (66). el segundo spot, 
de la marca Donuts, forma parte de una campaña 
corporativa para celebrar los 50 años de la marca, 
para lo que se utiliza el argumento de la frescura 
del producto y su producción tradicional y casera 
junto a la emotividad de la trama. el tercer spot, 
de Activia, está dirigido a las mujeres, a las que les 
transmite el mensaje de “libérate”, una llamada a 
tener actitudes positivas y valientes ante la vida. 
la trama muestra a una mujer que al consumir el 
producto consigue salir de un laberinto y el texto 
del jingle que lo acompaña, basado en el claim 
“libérate”, dice en una ocasión: “la felicidad va 
por dentro”. el cuarto spot, de Special k, describe 
diferentes tipos de pantalones vaqueros mientras 
se muestran imágenes de las figuras estilizadas de 
unas modelos vestidas con estas prendas, mientras 
suena una música con ritmos modernos y sen-
suales. la voz en off enfatiza en un determinado 
momento: “tu arma de seducción” y, a conti-
nuación, nos habla de un programa de control ca-
lórico gratuito que acaba en la marca del vaquero 
donde aparece escrito: “Special k. comienza a 
cuidar lo que comes”. el quinto spot, de Florette, 
utiliza el argumento de la frescura de su producto 
(lechugas), para lo que muestra un comando de 
personas que buscan la lechuga más fresca en un 
campo de miles de ellas, la recolectan y la traen 
(envasada ya en una bolsa) a la casa de una mujer. 
el sexto spot, All Bran, argumenta que “cenar de-
masiado puede provocar que no te sientas bien 
al despertar”, mientras la imagen muestra a un 
perro rechazado del cuarto de su malhumorado 
amo, quien le lanza una almohada. la voz en off 
recomienda cenar únicamente estos “deliciosos” 
cereales (con voz sensual) y se muestran planos 
cortos ralentizados de los cereales cayendo 
en el bol. Por último, la locución dice: “Así es-
tarás más sano y te despertarás de mejor humor. 
Sentirse sano se nota. cenar All Bran también”. y 
el último spot, nuevamente Special K, muestra a 
una joven radiante que por la mañana se sienta a 
desayunar y cuando está a punto de darle un mor-
disco a una pequeña ensaimada, su imaginación 
la traslada al “temido” momento de pesarse en la 
báscula, seguido del júbilo por haber bajado de 
peso y su conexión con imágenes felices en las 
que ella se muestra ante el espejo con pantalones 
y ropas ajustadas. la vuelta a la realidad presenta 
de nuevo a la protagonista rechazando, contenta 
y convencida, la ensaimada, y tomando la caja de 
cereales de una estantería, mientras la voz en off 
añade: “Una mala decisión puede hacerte perder 
todo lo que has logrado. Por eso, mantén tu figura 
fácilmente desayunando un delicioso plato de 
Special K cada mañana”. 
Se ha considerado como spots “con estrategia 
de imagen corporal” a aquellas publicidades que 
utilizan el cuerpo humano estereotipado y canónico 
y que basan su “reason why” en el aspecto corporal 
ideal. Se trata de los spot 4, 6 y 7. los otros tres 
spots (2, 3 y 5) muestran a personas normales, tanto 
en sus características (anciano, adultos de consti-
tución natural…) como en el tipo de tratamiento de 
la imagen (sin planos travelling de las figuras de los 
protagonistas o planos cortos a distintas zonas de 
su cuerpo). Durante la prueba experimental, los su-
jetos podían consultar un glosario en el que estaban 
disponibles las definiciones de los 25 valores, con 
sus tres dimensiones desglosadas.
Sujetos participantes
en el estudio participaron 139 jóvenes que 
pertenecían a dos grupos diferenciados: el primer 
grupo se componía de 66 sujetos (mujeres) con 
tcA, pacientes del institut de trastorns Alimentaris 
de Barcelona, con edades comprendidas entre los 
18 y los 25 años. los trastornos de estos sujetos 
eran anorexia no purgativa, bulimia purgativa 
y trastornos de la conducta alimentaria no espe-
cificado (TCANE). Los tres tipos de trastornos se 
refieren a desórdenes alimentarios y psicopercep-
tivos con causas sociales, por lo que constituyen 
un grupo de estudio homogéneo en relación con 
la percepción de valores en la publicidad. el se-
gundo grupo estaba formado por 73 sujetos sin 
este tipo de problemas (sin trastornos diagnosti-
cados), alumnos de la Universidad Autónoma de 
Barcelona, de los cuales 11 eran hombres (15%) 
y 62 mujeres (89%), con edades también com-
prendidas entre los 18 y los 25 años. Por tanto, 
el primer grupo se componía de un solo sexo (fe-
menino), mientras que el segundo incluía ambos 
















































































































































































































Figura 1. Carga global y confiabilidad del spot 1 (TV3), sobre el espectro de valores del 
Protocolo EVA, en grupos con y sin trastornos de la conducta alimentaria. Barcelona, 
2013.
Fuente: Elaboración propia.
TCA  = Trastornos de la conducta alimentaria.
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sexos, aunque mayormente el femenino. esta dife-
rencia no afecta a la aplicación ni al resultado del 
estudio, pues se trata de un test genérico que no 
hace referencia alguna a cuestiones de género.
los participantes del institut de trastorns 
Alimentaris de Barcelona fueron contactados a 
través de Antoni grau, jefe de conocimiento 
e investigación de ese instituto, y bajo el pleno 
conocimiento y consentimiento de las personas 
enfermas.
rESultADoS
como patrón general, ambos grupos (con y 
sin tcA) han coincidido en la elección de valores 
como definidores de los siete spots de la muestra 
con confiabilidades medias que van de 0,3 a 0,6, 
dependiendo de los valores y de los spots (cabe 
recordar que la confiabilidad es el grado de co-
incidencia en la elección y valoración del valor 
entre los sujetos; si hay unanimidad, la confiabi-
lidad será 1, si coinciden el 50%, la confiabilidad 
será de 0,5).
hay dos rasgos que, en general, distinguen 
a ambos grupos. Por una parte, los jóvenes con 
tcA muestran menor sensibilidad a los valores. 
Por otra parte, en los spots con estrategias basadas 
en la imagen corporal, el grupo con tcA tiende a 
evaluar el contenido respecto a los valores clave 
(es decir, valores importantes para la temática 
de la publicidad sobre alimentos) como intensa-
mente negativo, mientras que el grupo sin tcA 
valora los contenidos de los spots como modera-
damente positivos.
en el primer spot (Figura 1), los sujetos con 
y sin tcA coinciden en siete valores percibidos 
de los 25 disponibles (respeto, igualdad, esfuerzo, 
educación, cooperación, bienestar y amistad). 
Asimismo, las valoraciones de estos siete valores 
son también bastante parecidas, por lo que la t de 
Student no es significativa en ningún valor. En par-
ticular, el valor amistad domina con puntuaciones 
positivas de 2,3 (con tcA) y 2,6 (sin tcA) respec-
tivamente, y confiabilidades muy altas, del 0,8 y 
0,9. los valores respeto, igualdad, educación y 
bienestar obtienen valoraciones positivas de 0,7 
(con TCA) y 0,8 (sin TCA), con confiabilidades en 
torno a 0,3. las respuestas de los dos grupos de 
adolescentes difieren ligeramente en dos valores: 
esfuerzo, con un valor de 0,3 por parte de los jó-
venes con TCA (confiabilidad 0,3) y un 0,6 por 
parte de los jóvenes sin TCA (confiabilidad 0,3), 
y cooperación, mejor valorada por los segundos 
con 1,3 (confiabilidad 0,4). 
el segundo spot (Figura 2), de Donuts, pre-
senta resultados similares al spot 1. en primer lugar, 
hay una coincidencia en la valoración positiva de 
cuatro valores (amistad, bienestar, cooperación y 
esfuerzo), aunque con una menor sensibilidad de 
parte de los jóvenes con tcA (1; 0,5; 1,1; y 0,3 
respectivamente) con relación a los jóvenes sin 
tcA (0,7; 0,3; 1,7; y 0,8 respectivamente), con 
confiabilidades en general entre 0,3 y 0,6. Y, en 
segundo lugar, hay algunos valores que presentan 
diferencias, aunque la ausencia de una moda ha 
impedido que el Protocolo eva los localizara. Se 
trata de los valores responsabilidad y progreso, que 
sí ha localizado la t de Student. como se puede ver 
en el Cuadro 1, el grupo con TCA los valora signifi-
cativamente peor que el grupo sin tcA. tratándose 
de un producto tan calórico como los Donuts, tiene 
sentido el hecho de considerar su publicidad como 
no responsable y no tan conectada al progreso. 
el tercer spot (Figura 3), Activia, sigue con el 
patrón del primero y segundo spot: ambos grupos 
de jóvenes seleccionaron los mismos valores y las 
intensidades de los valores son muy similares, li-
geramente mayores en el caso de los jóvenes sin 
tcA. Asimismo, la carga global es el doble en los 
sujetos sin tcA (0,194) que en los sujetos con tcA 
(0,11). en particular, solo el valor salud aparece 
con diferencias notables en el grado de intensidad 
positiva asignada por parte de los jóvenes con 
tcA (0,6) respecto de los jóvenes sin tcA (1,6), y 
hay diferencias pequeñas en el caso de bienestar. 
el valor libertad no presenta grandes diferencias, 
como indica el gráfico y la no significancia esta-
dística de la t de Student (cuadro 1). 
el cuarto spot, Special K (Figura 4), es el 
primero con una estrategia de imagen corporal o 
adelgazamiento, y de hecho presenta otro patrón 
de percepción de valores: mismos valores esco-
gidos por parte de ambos grupos pero intensi-
dades claramente contrapuestas. en particular, 
este spot presenta únicamente dos valores –salud 
y bienestar – evaluados de forma contrapuesta 
por los dos grupos (cuadro 1). Además, la carga 
global del spot es negativa para los jóvenes con 
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tcA (-0,067) y muy ligeramente positiva para los 
jóvenes sin tcA (0,014). 
en el quinto spot (Figura 5) –de alimentación 
pero sin estrategia de imagen corporal– aparecen 
los mismos dos valores anteriores, salud y bien-
estar, pero en este caso evaluados positivamente de 
forma parecida por ambos grupos (patrón común 
con los otros spots sin estrategia de imagen corporal: 
spots 1, 2, y 3), sobre todo bienestar, valorada con 
un 0,6 por parte del grupo con TCA (confiabilidad 
0,3) y como 0,7 por parte del grupo sin tcA (con-
fiabilidad 0,4), y no tanto salud, 0,8 por parte del 
grupo con TCA (confiabilidad 0,3) y 1,2 por parte 
del grupo sin TCA (confiabilidad 0,4). Es por eso 
que la t de Student para varianzas iguales solo con-
sidera significativa la segunda (Cuadro 1). Además, 
únicamente el grupo sin tcA percibe el valor co-
operación, no localizado por la t de Student.
el sexto spot, de All Bran (Figura 6) incide en 
la estrategia creativa de guardar la línea, aunque 
no directamente adelgazar. Así, la selección de va-
lores de ambos grupos es idéntica (salud, familia y 
bienestar), mientras que su intensidad es opuesta 
en el caso de salud: -0,4 del grupo con tcA frente 
a 0,8 del grupo sin TCA (confiabilidades 0,18 y 0,4 
respectivamente), mientras que es ligeramente dife-
rente en el caso de familia y bienestar (cuadro 1). 
el último spot, de Special K (Figura 7) es el 
que más claramente aboga por el argumento de 
adelgazar, y los resultados son claros de acuerdo 
al patrón de percepción de valores en los spots 
con estrategia de imagen corporal: ambos grupos 
de sujetos coinciden de nuevo en la selección de 
los tres valores presentes (salud, esfuerzo y bien-
estar), pero con intensidades de signo opuesto 
(cuadro 1).
Cuadro 1. Carga, confiabilidad y significancia estadística para los valores coincidentes del Protocolo 
EVA en grupos con y sin trastornos de la conducta alimentaria. Barcelona, 2013.
Valores 
Protocolo EVA t de Student
Con TCA Sin TCA Con TCA Sin TCA
Carga Confiabilidad Carga Confiabilidad Media Valor p Media Valor p
Spot 2
Responsabilidad - - 0,8 0,4 1,37  <0,005 1,98 <0,005
Respeto - - 0,6 0,3 1,73 0,198 1,42 0,198
Progreso - - 0,7 0,3 0,64 <0,005 1,51  <0,005
Spot 3
Salud 0,6 0,3 1,6 0,5 -0,87 <0,000 1,38 <0,000
Bienestar 1,3 0,4 1,7 0,6 -0,41 <0,000 1,89 <0,000
Libertad 1,1 0,4 1,6 0,6 1,59 <0,050 2,29 <0,050
Spot 4
Salud -1,0 0,3 0,0 0,2 1,48 <0,001 2,32 <0,001
Bienestar -0,7 0,2 0,3 0,3 1,19 <0,001 -0,41 <0,001
Spot 5
Bienestar 0,6 0,3 0,7 0,4 1,38 0,287 1,60 0,287
Salud 0,8 0,3 1,2 0,4 1,53 0,001 2,23 0,001
Cooperación - - 0,5 0,3 1,56 0,119 1,20 0,119
Spot6
Salud -0,4 0,2 0,8 0,4 -0,80 <0,000 1,68 <0,000
Familia 0,2 0,2 0,8 0,4 0,94 <0,050 1,64 <0,050
Bienestar 0,5 0,2 1,1 0,4 0,68 <0,000 2,07 <0,000
Spot 7
Salud -1,5 0,5 0,2 0,6 -1,55 <0,000 0,24 <0,000
Esfuerzo -1,0 0,3 0,4 0,2 -0,88 <0,050 0,34 <0,050
Bienestar -1,0 0,3 0,2 0,2 -1,15 <0,050 -0,29 <0,050
Fuente: Elaboración propia.
TCA = Trastornos de la conducta alimentaria.
Nota = En este cuadro no fue incluido el spot 1 dado que la t de Student no fue estadísticamente significativa en ningún valor.




















































































































































































Figura 2. Carga global y confiabilidad del spot 2 (Donuts), sobre el espectro de valores 
del Protocolo EVA, en grupos con y sin trastornos de la conducta alimentaria. Barcelona, 
2013.
Fuente: Elaboración propia.
TCA  = Trastornos de la conducta alimentaria.






































































































































































































Figura 3. Carga global y confiabilidad del spot 3 (Activia), sobre el espectro de valores del 
Protocolo EVA, en grupos con y sin trastornos de la conducta alimentaria. Barcelona, 
2013.
Fuente: Elaboración propia.
TCA  = Trastornos de la conducta alimentaria.
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Figura 4. Carga global y confiabilidad del spot 4 (Special K), sobre el espectro de 
valores del Protocolo EVA, en grupos con y sin trastornos de la conducta alimentaria. 
Barcelona, 2013.
Fuente: Elaboración propia.
TCA  = Trastornos de la conducta alimentaria.
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0,636
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Figura 5. Carga global y confiabilidad del spot 5 (Florette), sobre el espectro de valores 
del Protocolo EVA, en grupos con y sin trastornos de la conducta alimentaria. Barcelona, 
2013.
Fuente: Elaboración propia.
TCA  = Trastornos de la conducta alimentaria.

















































































































































































Figura 6. Carga global y confiabilidad del spot 6 (All Bran), sobre el espectro de valores 
del Protocolo EVA, en grupos con y sin trastornos de la conducta alimentaria. Barcelona, 
2013.
Fuente: Elaboración propia.
TCA  = Trastornos de la conducta alimentaria.






































































































































































































Figura 7. Carga global y confiabilidad del spot 7 (Special K), sobre el espectro de valores 
del Protocolo EVA, en grupos con y sin trastornos de la conducta alimentaria. Barcelona, 
2013.
Fuente: Elaboración propia.
TCA  = Trastornos de la conducta alimentaria.
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DIScuSIÓN
Nuestros datos muestran que, efectivamente, 
la recepción de los valores sociales, educativos y 
humanos en los spots televisivos sobre productos 
alimentarios (66) es distinta entre el grupo con y 
sin TCA, en consecuencia, podemos afirmar que 
se cumple la hipótesis principal. las diferencias 
localizadas consisten en que puede observarse 
una valoración opuesta de los dos grupos de su-
jetos de la muestra (con y sin tcA) respecto a la 
influencia (favorable o desfavorable) de tres de los 
spots (los que utilizan estrategias de imagen cor-
poral) en la percepción de los valores. esta misma 
observación señala, también, el cumplimiento de 
la segunda subhipótesis, pero no de la primera, 
ya que los datos indican una coincidencia general 
entre los valores que los dos grupos identifican 
como presentes en los spots.
la alta coincidencia entre los valores perci-
bidos en los spots por los jóvenes con y sin tcA 
expresa el buen funcionamiento del Protocolo 
eVA para medición de valores en productos co-
municativos. Además, el estadístico paramétrico t 
de Student ha confirmado las diferencias significa-
tivas entre ambos grupos en determinados valores. 
esto nos permite hacer una interpretación de la 
coherencia general y las diferencias puntuales en 
determinados spots y determinados valores. 
en el spot 1, observamos coherencia entre los 
dos grupos, tanto en la identificación de los va-
lores como en el grado de la intensidad percibida, 
tal y como se puede ver en el espectro de la Figura 
1. Únicamente hay diferencias en dos valores no 
recogidos por la t de Student. Por una parte, los 
jóvenes con tcA ponen el enfoque en la coope-
ración o ayuda entre los protagonistas del spot (los 
monos) mientras que los jóvenes sin tcA prestan 
más atención al esfuerzo de aprendizaje. Por otra, 
el valor moral-honor no es considerado como pre-
sente por el grupo con tcA, pero sí lo es, y está 
considerado positivamente, por el grupo sin tcA. 
Sin embargo, en general, excepto en el caso del 
valor moral-honor, los valores representados –in-
cluyendo la cooperación y la educación– tienen 
medias muy similares, esto es, sin diferencias 
significativas. Al ser un spot sin referencias a la 
imagen corporal, parece lógico que el espectro de 
valores muestre un resultado con medias similares 
entre ambos grupos en los valores principales que 
lo definen: amistad, bienestar, cooperación, es-
fuerzo y educación.
en los spots 2, 3 y 5 (también sin referencias a 
la imagen corporal) ocurre lo mismo: el espectro de 
valores de cada grupo (ver Figura 2, 3 y 5), es muy 
similar: presencia de mismos valores y asignación 
del mismo sentido a la intensidad –contenido fa-
vorable al valor (datos positivos) o contenido des-
favorable al valor (datos negativos)–, con el matiz 
de que se observa mayor intensidad en las valora-
ciones de los sujetos sin tcA. las cargas de valor 
globales de nuevo tienden a ser mayores en el caso 
de los jóvenes sin tcA. Aunque la motivación no 
ha sido estudiada en esta investigación, los datos 
obtenidos indican claramente mayor sensibilidad 
en los jóvenes sin tcA para la percepción de va-
lores en la publicidad.
Por su parte, los spots 4, 6 y 7, que emplean 
estrategias de imagen corporal (dietética y adelga-
zamiento), aportan el segundo patrón encontrado: 
ambos grupos de sujetos perciben la presencia de 
los mismos valores (normalmente bienestar, salud, 
esfuerzo y familia), pero ahora cada grupo valora 
los contenidos de los tres spots con intensidades 
de signo opuesto (negativo en el caso del grupo 
con tcA y positivo en el caso del grupo sin tcA). 
Al parecer, a los sujetos sin tcA les cuesta percibir 
el valor salud en estos spots ya que hay muy poco 
consenso en su valoración (confiabilidades bajas), 
en cambio, los sujetos con tcA aportan respuestas 
con un juicio claramente negativo. Así, mientras 
el grupo con tcA presenta respuestas reactivas 
que revelan cierta capacidad para interpretar las 
consecuencias negativas que conllevan este tipo 
de tramas sobre la salud y el bienestar propios, el 
grupo sin tcA se queda con el mensaje explícito 
que justifica la delgadez y parece aceptarlo sin 
llegar más allá. esta interpretación de los resul-
tados resulta coherente con la intensa educación 
sociocultural, psicológica, mediática y publicitaria 
que recibe el grupo de jóvenes con tcA mientras 
permanecen internos en el institut de trastorns 
Alimentaris de Barcelona.
el último spot (Figura 7, Special K) es el que 
aporta evidencias más claras del problema social 
y mediático, pues se trata del spot más directo y 
agresivo: se rechaza una pequeña ensaimada en 
el desayuno como forma de mantener la línea. 
en este caso, los tres valores recurrentes en las 
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estrategias creativas de los productos alimentarios 
(salud, esfuerzo y bienestar) son evaluados de 
forma radicalmente opuesta por el grupo con y sin 
tcA. resulta relevante destacar que, en la valo-
ración de este anuncio, el grupo con tcA muestra 
confiabilidades altas, lo que indica que estos su-
jetos responden de forma convencida y mayori-
taria; mientras que los jóvenes sin tcA parecen 
responder con más dudas porque intuyen que el 
mensaje no vehicula positivamente y de forma 
clara estos valores.
coNcluSIoNES
los resultados obtenidos muestran que la per-
cepción de valores en la publicidad tiene un papel 
determinante en el grave problema social que re-
presentan las conductas alimentarias alteradas por 
la imagen corporal de las personas actualmente. 
Se han mostrado evidencias del gran con-
senso en la percepción de valores como amistad, 
igualdad, seguridad, educación, progreso, etc., en 
los spots de alimentación en general entre per-
sonas con y sin tcA, pero hay importantes dife-
rencias en spots sobre productos alimentarios con 
estrategias de imagen corporal, particularmente 
en la evaluación positiva o negativa de los valores 
salud y bienestar. en general, se trata de men-
sajes que claramente incentivan conductas poco 
saludables (no cenar, el sentimiento de culpa por 
desayunar una pequeña ensaimada, la obsesión 
por contar calorías…), por lo que es significativo 
que el grupo con tcA los valore negativamente 
y que el grupo sin tcA los valore positivamente, 
en especial, los valores salud y bienestar y, en 
ocasiones, esfuerzo. todo esto nos lleva a deducir 
que los primeros han aprendido a interpretar este 
tipo de mensajes, por las consecuencias graves de 
la enfermedad que están sufriendo y por la for-
mación y terapia que reciben en el centro en el 
que se encuentran internos, y que los segundos 
hacen una interpretación de estas publicidades 
perfectamente integrada en las pautas comerciales 
del contexto social. 
Por un lado, los sujetos sin tcA no han de-
tectado el efecto negativo en contra de la salud y 
del bienestar del comportamiento que proponen 
estos spots y parecen incapaces de discernir los 
verdaderos objetivos de los spots analizados, 
porque han asumido totalmente los códigos me-
diático-publicitarios del orden social y económico 
imperante. en consecuencia, la población univer-
sitaria española actual presenta una baja capacidad 
para prever los efectos nocivos de los mensajes 
determinados por intereses comerciales.
Por otro lado, el grupo de sujetos con tcA son 
jóvenes que, en primer lugar, se encuentran en un 
centro en el que reciben una educación mediática 
específica para este tipo de mensajes. El hecho de 
tratarse de enfermas internas por causa de este tipo 
de conductas las hace más sensibles a estas cues-
tiones; esto explicaría la fuerte intensidad negativa 
con la que evalúan los spots con contenidos ba-
sados en estrategias de imagen corporal respecto a 
la salud, el bienestar y el esfuerzo. esta respuesta 
puede estar determinada, también, por sus situa-
ciones personales, al tratarse de individuos de alto 
riesgo y, por tanto, altamente sensibilizados.
Se puede concluir, además, que el uso de 
estrategias que hemos denominado “de imagen 
corporal” por parte de la publicidad va contra los 
valores contenidos en la Declaración Universal 
de Derechos humanos y las constituciones de 
los países democráticos. como consecuencia, 
consideramos que los resultados de este estudio 
deberían hacer tomar conciencia a las autori-
dades públicas sobre la importancia de controlar 
estas disfunciones sociales en relación con la 
transmisión de valores a través de la publicidad, 
particularmente, en la de alimentación dirigida a 
jóvenes.
como se ha visto en los estudios referen-
ciados, el papel de los medios en general es muy 
importante en la instauración de una conciencia 
colectiva, una cultura avanzada y una educación 
integral en valores y hacia una salud íntegra 
basada precisamente en los conceptos de bien-
estar y esfuerzo. esta línea aplicada, inaugurada 
por grunert, debe perseguir la integralidad de una 
educación mediática basada en la identificación y 
el refuerzo en la formación en valores, y no solo 
una alfabetización mediática determinada por la 
normalización y naturalización de cánones cons-
truidos social y normativamente por los grandes 
grupos de presión occidentales. 
Por último, la coherencia global de los resul-
tados valida el funcionamiento de la herramienta. 
Se trata de una herramienta de medición de 












Salud colectiva | Universidad Nacional de lanús | iSSN 1669-2381 | eiSSN 1851-8265
percepciones y evaluación de valores en pobla-
ciones receptoras de material publicitario audio-
visual: el “Protocolo eVA” (64), un procedimiento 
científico validado que permite medir objetiva-
mente y evaluar comparativamente la carga de va-
lores humanos educativos y sociales que transmite 
un mensaje, o una serie de mensajes, a un público 
predeterminado. Su buen funcionamiento en el 
caso que presentamos indica su gran potencial y 
su utilidad como herramienta de medida en pro-
blemas de investigación asociados a la carga, la 
transmisión, la producción y la destrucción de 
valores en cualquier tipo de mensajes y ámbitos. 
esta herramienta puede convertirse en un estándar 
para el control de mensajes publicitarios sobre 
alimentación, la detección de riegos en trastornos 
mentales, y la evaluación de los efectos de un 
aprendizaje que contribuya a compensarlos.
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